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مقدمه
هاي زنانه به عنوان یکی از اماکن عمومی آرایشگاه
گاها  دار ارائه خدمات آرایشی و پیراشی بوده وعهده
هاي روتین آرایشگاهی، اقداماتی علاوه بر فعالیت
         نظیر برداشتن خال و تاتو کردن را نیز انجام 
پتانسیل انتقال  در اینگونه اماکن . [1] دهندمی
، باکتریاییهاي بیماریهاي مختلفی مانند عفونت
و  هاي پوستی نظیر زگیلقارچی، بیماري ویروسی و
ها جزء بیماریهاي ن بیماريای. وجود داردکچلی 
تعریق،  ؛هاي انتقال آنهاواگیردار بوده و از جمله راه
بریدگی پوست و زخم، تماس با ترشحات، ابزار 
        . [7-1] باشدمی... آلوده، دستهاي آلوده و 
  چکیده
آرایشگاه  هاي زنانه را افزایش می دهد و در این میان گندزدایی  انتقال بیماریهاي واگیردار در خطرعوامل متعددي  :مقدمه 
این مطالعه به منظور . صحیح ابزار کار به عنوان یکی از مهمترین اقدامات پیشگیرانه نقش بسزایی در کنترل آنها ایفا می نماید
   .انجام گرفت 8831ر در  آن در سال  هاي زنانه اردبیل و برخی عوامل تاثیرگذابررسی وضعیت گندزدایی ابزار کار آرایشگاه
آرایشگاه زنانه به صورت تصادفی انتخاب و اطلاعات مورد نیاز با استفاده  69تعداد  این مطالعه توصیفی مقطعیدر  :روش کار
 نمونه کشت میکروبی از  ابزار کار 221ها و ثبت نتایج از پرسشنامه و از طریق مشاهده و مصاحبه با متصدیان آرایشگاه
  . مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت زمون کاي دوآتوصیفی و آمارآرایشگري جمع آوري و با استفاده از 
از آرایشـگاهها مـاده % 65آرایشگاههاي زنانه صرفا از کیت شخصی بـراي اصـلاح مشـتریان اسـتفاده و در % 5/2فقط : یافته ها
از  %35موارد مثبت بود و در  %46/6مونه هاي کشت میکروبی در ن. بکار برده می شد براي گندزدایی ابزار گندزداي میکروتن
هـاي تهیـه شـده از آرایشـگاههایی کـه روش اسـتاندارد رشـد بـاکتري در نمونـه . آنها استافیلوکوکوس اورئوس شناسایی شد
در آنهـا مشـاهده کردند، به شکل معنی داري کمتر از آنهایی بود که روش غلط گندزدایی ابزار کـار  گندزدایی را مراعات می
  (. <p0/1000) شد
و مـراجعین کارکنـان تامین  سلامت ارتقاء کیفیت گندزدایی و جهت  نتایج بدست آمده در این مطالعهبا توجه به : نتیجه گیري
و ترویج استفاده از محلـول  رفتارهاي غیر بهداشتی آرایشگران، پیشگیري از آموزش نحوه صحیح گندزدایی، هآرایشگاههاي زنان
  .ضروري می باشدیکروتن م
 اردبیل؛ گندزدایی ؛استافیلوکوکوس اورئوس ؛آرایشگاه زنانه :کلمات کلیدي
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شایع پوست و بافت نرم با منشاء  هايعفونت
توسط باکتریهاي گرم مثبت شامل  "باکتریایی عمدتا
، هاافیلوکوك، استBو  Aگروه هاي رپتوکوكتاس
ویریدانس و انتروکوکوس  هاي استرپتوکوکوس
  . [8 ] شوندفکالیس ایجاد می
وسایلی نظیر موچین و قیچی از وسایل نوك تیز و پر 
هاي زنانه ها به ویژه آرایشگاهمصرف در آرایشگاه
ها را از فردي توانند به راحتی بیماريهستند که می
هرگاه به طور اتفاقی در . د دیگر منتقل نمایندبه فر
حین اصلاح، زخمی نیز ایجاد شود، این معضل 
بهداشتی ممکن است بیماریهاي منتقله از راه خون به 
گزارشات .  ویژه هپاتیت و ایدز را نیز در بر گیرد
از طریق  2VCH و 1VBH متعددي در مورد انتقال
کشورهاي  استفاده مشترك از تیغ و ریش تراش از
  . [2- 6] مختلف جهان  منتشر شده است
انه نیز از ابزاري است که در تماس مستقیم با مو و ش
هاي پوست سر قرار داشته و پتانسیل انتقال بیماري
 به .[ 6]ددهرا افزایش می( قارچی "عمدتا)پوستی 
منظور حفاظت از سلامتی مراجعین آرایشگاهها، کلیه 
وسایلی که می توانند به طور  این ابزار به اضافه دیگر
مشترك مورد استفاده قرار گیرند، لازم است با ماده 
گندزداي موثر و البته به طور اصولی گندزدایی 
  . شوند
در آرایشگاهها عوامل متعددي در انتقال بیماریها 
نقش دارند و از جمله مهمترین آنها می توان به عدم 
بهداشتی آگاهی آرایشگران نسبت به اصول و نکات 
ضروري، نبود امکانات و وسایل آرایشگري شخصی، 
نامناسب و غیر بهداشتی بودن امکنه، عدم حساسیت 
کافی در مراجعین نسبت به رعایت اصول بهداشتی 
آرایشگري و عدم گندزدایی ابزار کار و یا گندزدایی 
  . [7] ناقص و غیر اصولی آنها اشاره نمود
کر شده نقش غیر علیرغم اینکه هرکدام از موارد ذ
قابل انکاري در کنترل و پیشگیري از بیماریهاي مسري 
                                               
suriv B sititapeH 1
suriv C sititapeH 2
به عنوان یکی از  دارند و لیکن گندزدایی ابزار کار
اقدامات پیشگیرانه می باشد که اگر به طور مهمترین 
انتقال بیماریها را خطر صحیح انجام شود تا حد زیادي 
   .[ 1 ] دهدکاهش می 
شهر اردبیل و آمار بالاي  تعدد  آرایشگاههاي زنانه در
تعداد مراجعین جهت دریافت خدمات مربوطه و واقع 
 شدن اغلب این اماکن در داخل ساختمانهاي مسکونی
و به تبع آن مشکلات و محدودیت هاي مرتبط با  [9]
           نظارت بهداشتی بر فعالیت آنان و همچنین 
ها در مورد طرق توجهی متصدیان آرایشگاهبی
 گندزدایی،عدم استفاده از وسایل مشترك،)ري پیشگی
 عدم استفاده مجدد از برخی وسایل یکبار مصرف و
ممکن است شرایط مناسبی را براي ( موارد دیگر
با توجه . [7،01] انتقال بیماریهاي مختلف فراهم نماید
حاضر مطالعه ، این زمینهجامع در  به نبود مطالعات
یی گندزدایی ابزار کارا با هدف ارزیابی 8831در سال 
رایشگاههاي زنانه شهر اردبیل در حذف آکار 
  .انجام شداستافیلوکوکوس اورئوس 
  
  روش کار 
 باب 69تعداد مقطعی این مطالعه توصیفی در 
در مجموع و  انتخاب به صورت تصادفیآرایشگاه 
کشت میکروبی از وسایل آرایشگري نمونه  221تعداد 
مورد ن و تیغ تهیه و آنها از جمله قیچی، شانه، موچی
 ،هابه منظور جمع آوري داده .بررسی قرار گرفت
و  سن، سابقه کاراطلاعات مورد نیاز از جمله  ابتدا
وضعیت بهداشت محیط   ،انتحصیلات متصدی
آرایشگاه، نوع ماده گندزداي مصرفی و روش 
با استفاده از پرسشنامه طراحی شده جمع گندزدایی 
در مورد بهداشتی بودن ملاك قضاوت  .آوري گردید
و یا مناسب بودن آیتم هاي بهداشت محیط کار در 
قانون مواد خوردنی،  31این مطالعه، آئین نامه ماده 
آشامیدنی و آرایشی مصوب مجلس شوراي اسلامی 
بدین ترتیب که وضعیت بهداشت . در نظر گرفته شد
     محیط آرایشگاهها بر اساس معیارها و الزامات 
  72و همکاران صادق حضرتی                                                                                                         ...   وضعیت گندزدایی بررسی 
ده در آئین نامه مذکور بررسی و در بینی شپیش
[11] مربوطه ثبت گردیدفرمهاي 
از وسایل آرایشگري بلافاصله قبل از استفاده سپس 
به عمل نمونه برداري میکروبی توسط سواپ استریل 
کیس سوي ی محیط تریپت براي کشت باکتریها از. آمد
به منظور محدود نمودن  .استفاده شد( 3BST)براث 
برخی از  وها استافیلوکوكا به رشد باکتریه
اضافه طعام نمک % 6/5 به محیط کشت انتروکوکها
 بعد از انتقال محیط حاوي نمونه به .گردید
 و در دماي آزمایشگاه، نمونه ها در داخل انکوباتور
تحت این شرایط، . انکوبه شدند درجه سانتیگراد 73
 42هایی که حاوي باکتري بودند بعد از مدت  محیط
از محیط هاي کدر بر روي  . کدر شدند ساعت
براي رشد باکتریهاي گرم ) کشت بلاد آگار محیط
کشت مجدد صورت گرفت و دوباره به  (مثبت
 ند ساعت انکوبه شد 42 به مدت انکوباتور منتقل و
استافیلو شناسایی جهت (. ْ73Cدر درجه حرارت )
که بر روي محیط کشت رشد  کوکوس اورئوس 
و آمیزي گرم و تست کاتالاز  رنگ ،کرده بودند
صورت گرفت و مشخصات آنها ثبت کوآگولاز 
ها در مراحل شناسایی نوع باکتري. [21] گردید
بیمارستان امام خمینی میکروبیولوژي آزمایشگاه 
هاي آماري روشاستفاده از  ها باداده .انجام شد
 SSPSنرم افزار توسط توصیفی و آزمون کاي دو 
 .آنالیز گردید
   افته های
هاي تحقیق، اکثریت افراد مورد بر اساس یافته
سال و بالاتر  03را آرایشگران با سن %( 95/4)بررسی 
از آنها داراي تحصیلات  %46تشکیل داده و حدود 
% 76/7تجربه کاري . دیپلم و بالاتر می باشند
باشد و ساختمان سال می 01آرایشگران کمتر از 
           سی استیجاري از اماکن مورد برر %77حدود 
  .باشدمی
                                               
htorB yoS esacitpyrT 3
لباس کار ، نقطه نظر شاخصهاي بهداشت محیط کاراز 
از آرایشگران مطابق معیارها و موازین  %95/3
همچنین بررسی وضعیت  .مربوطه می باشدبهداشتی 
کارت بهداشتی و شرکت در دوره بهداشت عمومی 
 %37متصدیان آرایشگاهها حاکی از آن است که حدود 
در زمان مورد بررسی داراي کارت  نمتصدیا
دوره ویژه  از آنان% 53بهداشتی معتبر بوده و  تنها 
نتایج بررسی . بهداشت عمومی را طی نموده اند
 داد شانآرایشگاهها در این تحقیق نساختمان وضعیت 
( %89حدود )کف اکثریت قریب به اتفاق  که
آرایشگاهها صاف و قابل شستشو بوده و لیکن در 
. موارد کف امکنه، فاقد کف شور می باشد %73/5
از آرایشگاههاي مورد مطالعه دیوار  %02 فقط در
  31اماکن واجد شرایط مندرج در آئین نامه ماده 
باشد و لیکن این رقم در مورد سقف آرایشگاه می
از آرایشگاهها جعبه  %23/3تنها . باشدمی %98حدود 
و فقط در  کمکهاي اولیه با محتویات کامل را داشته
نشانی با تاریخ شارژ  هاي آتشاماکن کپسول %03
  .معتبر وجود دارد
(  وسایل و ابزار آرایشگاه)استفاده از کیت آرایشگري 
هاي حصول اطمینان از کار ایمن شخصی یکی از راه
آرایشگران در پیشگیري از انتقال بیماریها و تامین 
در این بررسی مشخص . سلامت مشتریان می باشد
از کیت  انه صرفاآرایشگاههاي زن %5/2د که فقط ش
شخصی استفاده می نمایند و در بقیه موارد وسایل 
کیت شخصی و وسایل )مشترك و یا هر دو مورد 
  . اصلاح مورد استفاده قرار می گیردبراي ( مشترك
ماده گندزداي میکروتن که استفاده از آن توسط 
ه وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی توصی
        از آرایشگاهها بکار برده  %65شده است فقط در 
هاي روش شد و در بقیه موارد از سایر مواد ومی
نتایج بدست آمده از . شودگندزدایی استفاده می
نشان  مشاهده نحوه ي گندزدایی ابزار کار آرایشگري
از آرایشگاهها عملیات  %72دهد که فقط در می
فاده از محلول میکروتن است)گندزدایی به طور صحیح 
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. انجام می گیرد( لازم با رعایت مدت زمان تماس
نتایج حاصل از کشت میکروبی نمونه هاي برداشتی از 
 1ابزار کار در آرایشگاههاي مورد مطالعه در جدول 
نتایج کشت میکروبی به تفکیک آماري و مقایسه 
خلاصه شده  2متغیرهاي مورد مطالعه در جدول 
نسبی آرایشگاهها و رصد فراوانی دهمچنین . است
به آلودگی ابزار کار با استافیلوکوکوس اورئوس 
 1در نمودار  ي مورد استفادهتفکیک نوع ماده گندزدا
   .شده است نشان داده
  
  بحث 
 %65/3توزیع نوع ماده گندزدا بدین ترتیب است که 
 %8/3 از الکل و %53/4 ،آرایشگران از محلول میکروتن
مواد گندزدا شامل ساولن، بتادین،  ها از سایرآن
نانوسل و وایتکس براي گندزدایی وسایل کار خود 
وضعیت استفاده از علیرغم اینکه . استفاده می کنند
مواد گندزدا در آرایشگاههاي اردبیل به مراتب 
باشد که طی هاي شهر سنندج میمناسبتر از آرایشگاه
ی متصدیان وسایل کار خود را گندزدای %6/02آن 
از آرایشگران از  %44حدود  لکن ، [31] کردندنمی 
محلول ) مورد تایید وزارت بهداشت ماده گندزداي 
طی مصاحبه انجام . استفاده نمی نمایند( میکروتن
ابزار گرفته با متصدیان و مشاهده روش گندزدایی 
به طور  آرایشگراناز  %72/1مشخص شد که تنها کار
تعیین شده از سوي صحیح و موثر از مواد گندزداي 
ند بدین کناستفاده می( میکروتن)وزارت بهداشت 
معنی که  از مدت زمان تماس این ماده گندزدا اطلاع 
این میزان از . ایندنمداشته و آن را رعایت می
گزارشات منتشر شده براي کشورهاي پاکستان و 
نیجریه که در آن مدت زمان تماس ماده گندزدا با 
از یک دقیقه بوده است به  وسایل معمولا کمتر
درصد گندزدایی و لیکن  [41،51]مراتب  بیشتر بوده 
کمتر از مقادیر گزارش شده موثر در این تحقیق 
توسط تاجیما براي شهر ناگویاي ژاپن می باشد که در 
از آرایشگران وسایل خود را به %  08آن بیش از 
  [.61]کردند وسیله اتوکلاو استریل می
از محلول عدم استفاده لیرغم ع یدر مطالعه ملک
از چراغ  %35/6 حدود براي گندزدایی،میکروتن 
از الکل و درصد  %5/4از ساولون،  %43/04  الکلی،
... شعله گاز، اتوکلاو و  - خیلی کمی از فرمالدئید
همچنین در مطالعه دیگر، . [31] می نمودنداستفاده 
 آگاهی قابل قبول زنان آرایشگر شهر کرد با وجود
هاي انتقال بیماریهاي ویروسی، نحوه در مورد راه
عملکرد آنها در سطح پایین تري قرار داشته است و 
آنها نکات ایمنی و بهداشتی را براي همه از % 44فقط 
  . [71] مشتریان رعایت می کردند
به منظور تعیین تاثیر گندزدایی صحیح بر نتایج کشت 
ین روش میکروبی ابزار آرایشگري، تست کاي دو ب
( مثبت و منفی)و نتایج کشت ( غلط/صحیح)گندزدایی 
نتیجه آنالیز آماري فوق نشان داد که  . انجام گرفت
رشد باکتري در نمونه هاي تهیه شده از 
آرایشگاههایی که روش صحیح گندزدایی را مراعات 
به شکل معنی داري کمتر از  آنهایی است  ،میکردند
در آنها مشاهده   که روش غلط گندزدایی ابزار کار
  . (<p0/1000) شد
به منظور تعیین تاثیر نوع ماده گندزدا در نتیجه 
 BSTدر محیط درصد موارد مثبت  ،کشت میکروبی
اورئوس مثبت به تفکیک نوع ماده  کوکوسو استافیلو
با گندزداي مصرفی در آرایشگاههاي مورد مطالعه 
 مورد مقایسه قرارآزمون آماري کاي دو استفاده از 
و نتیجه حاصله تفاوت معنی داري بین نوع  گرفت
لذا توزیع . یج کشت نشان نداداماده گندزدا و نت
درصد آلودگی میکروبی ابزار کار آرایشگري در 
ایی که از ماده گندزداي مختلف استفاده هآرایشگاه
و 2جدول )میکردند کم و بیش با هم برابر می باشد 
از این مطالعه،  مشابه نتایج بدست آمده(. 1نمودار 
هاي وجود استافیلوکوکوس اورئوس مقاوم در نمونه
ی از مربوط به ابزار کار آرایشگران در یک
  . [81] لندن نیز تایید شده است هايبیمارستان
  92و همکاران صادق حضرتی                                                                                                         ...   وضعیت گندزدایی بررسی 
  
  




























   جدا شده بر حسب ماده گندزدا استافیلوکوکوس اورئوسمیزان و و ابزار کار بر اساس نوع گندزداي مصرفی توزیع فراوانی آرایشگاهها . 1 نمودار
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در برخی از آرایشگاه ها ابزار کار پس از گندزدایی بر 
و در  ندنگهداري می شدروي سینی و یا میز کار 
زدا دز خارج کردن از محلول گنبرخی دیگر پس ا
آماري  آنالیز. بلافاصله مورد استفاده قرار می گرفت
نشان داد که آلودگی میکروبی در کاي دو 
آرایشگاههایی که ابزار کار را پس از گندزدایی 
معنی بطور بلافاصله مورد استفاده قرار می دهند 
از آنهایی است که ابزار کار را پس از  کمترداري 
میز کار نگهداري روي سینی و یا  در داخلی گندزدای
  (. p=0/100) ندنکمی
اي از جمله سن، جهت بررسی تاثیرمتغیرهاي زمینه
سابقه کار و تحصیلات آرایشگران و وضعیت مالکیت 
محل آرایشگاه بر روي نتایج کشت میکروبی ابزار 
آنالیز . انجام گرفت erauqs-ihcآرایشگاهی، تست 
معنی داري بین سن، سابقه کار  آماري مذکور رابطه
نتیجه کشت )تحصیلات  افراد با کیفیت گندزدایی  و
لکن بیشترین درصد . (2جدول  ) نشان نداد( میکروبی
گندزدایی صحیح مربوط به آرایشگران با تحصیلات 
 03و سپس به افراد بالاي ( p=0/900)دیپلم و بالاتر 
ین به طوري که بیشتر تعلق داشت،( p=0/190) سال
  درصد گندزدایی صحیح و موارد منفی کشت در
آرایشگاههایی دیده می شود که تحصیلات  متصدیان 
لذا می توان نتیجه . آنها دیپلم و بالاتر می باشد
گرفت که سواد علمی و تحصیلات افراد تاثیر بسزایی 
در مطالعه ي که بر . در ارتقاي کیفیت گندزدایی دارد
بروجن انجام گرفته روي آرایشگران زن شهرستان 
است، تحصیلات و سابقه کار آرایشگران ارتباط آماري 
  . [91] معنی داري با میزان آگاهی آنها داشته است
  
  
  نتیجه گیري
شاخصهاي بهداشت  پایین بودن اغلببا توجه به 
به منظور  همچنین محیط کار آرایشگاههاي زنانه و
ارتقاء سطح آگاهی شغلی، آموزش نحوه صحیح 
و ترویج استفاده از کیت آرایشگري  داییگندز
شخصی؛ تشدید بازرسی و نظارت موثر بهداشتی بر 
عملکرد آرایشگران از طرف مراکز بهداشت ضروري 
علیرغم اینکه در قدرت گندزدایی . رسدبه نظر می
باکتریایی مواد شیمیایی بکار رفته در آرایشگاهها 
از  تفاوتی ملاحظه نشد و لیکن جهت پیشگیري موثر
انتقال بیماریهاي ویروسی با منشاء خونی، استفاده از 
. محلول میکروتن می بایستی مورد پیگیري قرار گیرد
گذشته از روش گندزدایی غلط، مهمترین علت 
آلودگی میکروبی ابزار کار رفتار هاي غیر بهداشتی 
 مثل قرار دادن)آرایشگران پس از گندزدایی ابزار 
جاورت سایر ابزار آلوده و گندزدایی شده در م ابزار
تعیین ( یا قرار دادن روي پیشخوان و میز کار آلوده
بنابر این کنترل و تغییر اینگونه رفتارها موجب . گردید
کاهش قابل توجه در آلودگی باکتریاي ابزار کار 
  . آرایشگران خواهد شد
  
  تشکر و قدردانی 
از معاونت مراتب قدردانی خود را نویسندگان 
به دانشگاه علوم پزشکی اردبیل وهشی محترم پژ
تامین هزینه هاي انجام طرح و همچنین از دلیل 
مرکز  و بازرسین بهداشت محیطکارشناسان 
که همکاري صمیمانه اي بهداشت شهرستان اردبیل 
.نماینددر اجراي طرح به عمل آوردند اعلام می
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ABSTRACT
Background & Objectives: Different factors increase risk of disease transmission in women's
barbershop and disinfection of instruments, as a major preventive measure, plays an important 
role in the control of disease transmission. Therefore, present study was conducted to 
investigate the quality of barber tools disinfection in women salons in Ardabil in 2009.
Methods: In a cross-sectional study, 96 women salons were randomly selected. Data were
compiled using a questionnaire, observation, and recording results of microbial cultures from
barbering tools and analyzed using χ2 and descriptive statistics.
Results: Personal shaving kits were being used only in 5.2% of barbershops and 56 % of
barbers applied Micro 10 as a disinfectant of barbershop tools. 64.6 % of samples were 
microbiologically positive and Staphylococcus aureus was detected in 53% of positive 
samples. Positive results were significantly higher in barbershops that did not follow standard 
procedure of tools disinfection (p<0.0001).
Conclusion: As a result of our study we suggest the following points to improve population 
health in the barbershops: training on proper disinfection techniques, promotion of Micro10
application and avoid of unhealthy behaviors in barbershops.
Key words: Women Barbershop; Staphylococcus aureus; Disinfection; Ardabil
  
